
指 標

Process

指標の意義

各指標の計算式と分母・分子の項目名 分母・分子の解釈

分子

a．分母のうち肺血栓塞栓症の予防対策（弾性ストッキングの着用、
間歇的空気圧迫装置の利用、抗凝固療法のいずれか、または２
つ以上）が実施された患者数

b．分母のうち肺血栓塞栓症を発症した患者数

分母
肺血栓塞栓症発症のリスクレベルが「中」以上の手術を施行した退院患
者数

リスクレベルが中以上の手術（肺血栓塞栓症/深部静脈血栓症の予防ガ
イドラインによる）

収集

期間

調整

方法

厚18

指標の計算式、分母・ 分子の解釈

2018年間数値報告

考察・分析

手術ありの患者の肺血栓塞栓症

18A 最小値 76.94 25％値 87.78 中央値 93.05 75％値 96.78 最大値 100.0

18B 最小値 0.00 25％値 0.00 中央値0.00 75％値0.03 最大値 0.88(外れ値含む)

回答病院 52施設(分母0の21病院を除く)

18Aに関しては、殆どの病院で80%以上を達成しており、肺血栓塞栓症予防管理料のインセンティブが大きいと思わ

れます。合併症の発生率は低く対策実施との関連(下図)をみることは困難です。ただし、長期にわたって評価すると相

関がみられるかも知れません。

国立大学機構の肺塞栓発生率の中央値は0.15であり、差異はありません。一般的な指標値と考えます。

周術期の肺血栓塞栓症の予防行為の実施は、発生率を下げることにつながる

Ａ）手術ありの患者の肺血栓塞栓症の予防対策の実施率

Ｂ）手術ありの患者の肺血栓塞栓症の発生率
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